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МЕЖЪЯДЕРНЫЕ ХРОМОСОМНЫЕ 
МОСТЫ В ТИРОЦИТАХ ПРИ ПАПИЛ-
ЛЯРНОМ РАКЕ ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕ-
ЗЫ У ЛИЦ, ПОДВЕРГШИХСЯ ВОЗДЕЙ-
СТВИЯМ РАДИОИЗОТОПОВ ЙОДА В 
ПЕРВЫЕ МЕСЯЦЫ ПОСЛЕ АВАРИИ 
НА ЧЕРНОБЫЛЬСКОЙ АТОМНОЙ 
ЭЛЕКТРОСТАНЦИИ 
 
 
Реферат. Аномалии ядер в виде межъядерных хромосомных мостов формиру-
ются из дицентрических хромосом, которые являются маркерами влияния ра-
диационных факторов. Клеточные популяции тироцитов папиллярных раков 
щитовидной железы у жителей Гомельской области, пострадавших в результате 
выброса радиоактивных изотопов йода в первые месяцы после аварии на Черно-
быльской АЭС, характеризуются повышенной частотой встречаемости межъя-
дерных мостов по сравнению с группой сравнения из Ленинградской области. 
По-видимому, клоногенные клетки давшие начало злокачественным опухолям у 
гомельских пациентов могли оказаться генетически мультиаберрантными в ре-
зультате воздействия радиоактивного йода и иметь повышенную геномную не-
стабильность, обусловленную циклами «разрыв-слияние-мост».  
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Kravtsov V.Iu., Ibragimova N.V., Nikonovich S.N., Nadyrov E.A., Rozhko A.V. Internuclear chromosome bridges in 
thyrocytes of papillary thyroid cancer in patients, subjected to radioactive iodine isotopes during first months after 
the accident at the Chernobyl nuclear power plant. 
ABSTRACT. Background. Fallout from Chernobyl accident was primarily to iodine radioisotopes, with Iodine-131 (I-131) 
being the most predominant. Radioiodines accumulated following the accident could induce pathologic changes in thyro-
cytes. Internuclear chromatine bridges and ‘‘tailed’’nuclei - broken bridge fragments - are considered like cytopathological 
effects of radiation exposure as these abnormalities are formed from dicentric chromosomes, which are established markers 
of radiation exposure. Objective. To test the possibility that internuclear bridges and tailed nuclei are cytological markers of 
radiation exposure of the thyroid. Methods. We investigated thyrocyte nuclear abnormalities in cytological samples from 
fine-needle aspiration biopsy in papillary thyroid cancer patients exposed to radioiodine after Chernobyl accident (35 subjects 
from Gomel region, Belarus) and in papillary thyroid cancer of unexposed patients (25 subjects from Leningrad region, Rus-
sia). Nuclear abnormalities included internuclear bridges and ‘‘tailed’’ nuclei were examined. Results. Cells in papillary 
thyroid cancer of irradiated patients are characterized by the high frequency of appearance of hole nucleoplasmic bridges as 
well as broken bridges in comparison with the control group. The average frequency of thyrocytes with bridges in irradiated 
patients was almost 4 times higher than that in the unexposed group (4,69±0,69‰ vs. 1,10±0,23 ‰, p<0.001). The same 
contrast was observed in parameter “frequency of thyrocytes with “tailed” nuclei” (12,40±1,82 ‰ vs 3,68±0,39 ‰, 
(p<0.001)). Conclusion. Thyrocytes with internuclear bridges may be considered as markers of radiation effects on the thyro-
id gland. 
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Введение 
Межъядерные хромосомные мосты часто 

обнаруживаются в популяциях клеток злокачест-
венных опухолей. Причиной возникновения кле-
ток с мостами являются дицентрические и цен-
трические кольцевые хромосомы, формирующие 
сначала мост в ана-телофазе митоза, который в 
последующем может сохраняться на протяжении 
всей интерфазы. Такой механизм возникновения 
мостов был убедительно доказан в серии работ 
Дэвида Гиссельсона, выполненных с применени-
ем флуоресцентной in situ гибридизации (FISH) 
широким спектром зондов на целые хромосомы 
и их локусы в опухолях мягких тканей и костно-
го мозга [1, 2]. Важно отметить, что мосты отра-
жают циклы «разрыв-слияние-мост» [3], неиз-
бежно приводящие к нарастанию геномной не-
стабильности и кариотипической гетерогенности 
в клеточных популяциях злокачественных опу-
холей [4, 5].  

Принципиально важно отметить, что дицен-
трические и центрические кольцевые хромосо-
мы, являются надежными маркерами радиацион-
ных воздействий [6], а аномалии интерфазных 
ядер, возникшие после патологических митозов 
обусловленных дицентриками, могут учитывать-
ся в биоиндикации лучевых воздействий [7-9]. 
Частоты возникновения клеток с мостами и с 
«хвостатыми ядрами» имеют линейно- квадра-
тичную зависимость от дозы облучения [10]. 

Среди жителей Гомельской области, под-
вергшихся в детском и подростковом возрасте 
облучению в первые месяцы после аварии на 
ЧАЭС, прослеживается устойчивая тенденция 
роста патологии щитовидной железы (ЩЖ), по 
всей видимости, обусловленной воздействием 
радиоактивного йода, выброшенного в период 
апрель-май 1986 г. [11]. В связи с этим, изучение 
аномалий ядер, обусловленных дицентриками 
(мостов), в клеточных популяциях тироцитов у 
лиц, находившихся в апреле-мае 1986 года в 
районах выпадения радиоактивных осадков, 
представляет особый интерес. 

Целью настоящего исследования стало изу-
чение аномалий ядер типа межъядерных хрома-
тиновых мостов в тироцитах папиллярного рака 
ЩЖ у жителей Гомельской области. Исследуе-
мую группу составили лица, которые в детском и 
подростковом возрасте, оказавшись на террито-
риях выпадения радионуклидов в первые месяцы 
после аварии на ЧАЭС, подверглись «йодному 
удару» и у которых в последующем развился 
папиллярный рак ЩЖ. Группу сравнения соста-
вили пациенты с тем же диагнозом, проживаю-
щие в Ленинградской области.  

Материалы и методы  
Цитологические исследования проводили в 

мазках из биоптатов ЩЖ, полученных в резуль-
тате диагностических пункций ЩЖ. Мазки вы-
сушивали, фиксировали раствором Лейшмана, 

затем докрашивали азур 2–эозином по Романов-
скому. Микроскопирование проводили под им-
мерсией (1000х). Частоту встречаемости тироци-
тов с межъядерными хроматиновыми мостами 
определяли на 500-1000 тироцитов в промилле 
(‰). 

Работу проводили ретроспективно в цитоло-
гических препаратах, по которым было сделано 
заключение о наличии в них клеток с признаками 
атипии предположительно папиллярного рака 
ЩЖ. Рассматривались только те случаи, которые 
в последующем были подтверждены патогисто-
логическими исследованиями, и по которым был 
выставлен диагноз папиллярный рак ЩЖ.  

Исследования проводили в двух группах па-
циентов. Первую группу составили 35 пациентов 
из Гомельской области. Принципиально важно 
отметить, что все пациенты из этой группы были 
облучены в детском и подростковом возрасте в 
апреле-мае 1986 года в результате аварии на 
ЧАЭС. В 1986 году после аварии на ЧАЭС всем 
35 пациентам было проведено измерение мощ-
ности экспозиционной дозы над ЩЖ. Расчетная 
поглощенная доза облучения в группе варьиро-
вала от 0,2 Гр до 2,3 Гр и в среднем составила 1,2 
Гр. Средний возраст на момент аварии в группе 
гомельских пациентов составил 8,9±1,7 лет. 
Средний срок реализации заболеваемости раком 
в обследованной группе составил 13,8±1,8 лет. В 
это время (в среднем через 13 лет) и были прове-
дены диагностические пункции узлов ЩЖ. Ци-
тологические исследования проводились ретро-
спективно в 2008-2009 г.г. в препаратах архива 
Государственного учреждения «Республикан-
ский научно-практический центр радиационной 
медицины и экологии человека», (г. Гомель, Рес-
публика Беларусь). 

Группу сравнения составили 25 пациентов 
из Ленинградской области проходивших лечение 
в ФГУ НИИ онкологии МЗ РФ им. Н.Н. Петрова 
Росмедтехнологий, Санкт-Петербург с патоги-
стологически установленными диагнозами па-
пиллярного рака ЩЖ. В отличие от пациентов 
гомельской группы пациенты группы сравнения 
не имели в анамнезе фактов каких-либо радиа-
ционных воздействий, за исключением медицин-
ских диагностических. Средний возраст пациен-
тов группы сравнения составил 45 лет (от 21 до 
63 лет), из них женщин было 16, мужчин - 9 че-
ловек.  

Статистическую обработку данных прово-
дили с помощью t-критерия Стьюдента и U-
критерия Манна-Уитни. 

Результаты и их обсуждение 
Межъядерные хроматиновые мосты в тиро-

цитах обнаруживались преимущественно в дву-
ядерных клетках, а также между одноядерными 
клетками, входящими в состав клеточных ком-
плексов. Они представляли собой хроматиновые 
тяжи разной толщины и разной длины, которые 
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соединяли ядра между собой. Окраска и структу-
ра хроматина мостов соответствовали таковым 
ядер клеток, которые они соединяли. В наших 
наблюдениях выявлялись разные морфологиче-
ские типы мостов (рис. 1).  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Рис. 1. Межъядерные хромосомные мосты между 

ядрами тироцитов. Цитологический препарат пунктата 
папиллярного рака щитовидной железы. Окра ска азур II 
– эозином по Романовскому. ×1000.  

 
Среди них можно выделить мосты, начи-

нающиеся от ядер конусовидно и утончающиеся 
к середине; мосты, имеющие одинаковую тол-
щину на всем протяжении от ядра до ядра и мос-
ты, на которых встречались утолщения в виде 
микроядер. Наблюдение более чем за 150 моста-

ми в тироцитах позволили нам обосновать сле-
дующее. Мосты в тироцитах бывают симметрич-
ными и ассиметричными, а также простыми и 
сложными. Под симметричными мостами мы 
подразумеваем такие, которые можно условно 
рассечь на два «полумоста», являющихся отра-
жением друг друга. Простыми мостами можно 
назвать такие, толщина которых не изменяется 
на всем их протяжении от одного ядра до друго-
го (при этом простые мосты всегда симметрич-
ные). Сложными мостами считаются все мосты, 
отличные от простых мостов (т.е. их форма из-
меняется на протяжении от одного ядра до дру-
гого). В свою очередь в отдельные категории 
можно выделить сложные мосты, на протяжении 
которых встречаются хроматиновые образова-
ния, напоминающие микроядра, нанизанные на 
хроматиновый тяж. Иногда в клеточных популя-
циях тироцитов встречались мосты аномально 
большой длины (более 20 мкм). Такие мосты 
имели несколько меньшую толщину, чем обыч-
ные, как правило, были симметричными, иногда 
сложными. В большинстве случаев в клетках 
наблюдалось по одному мосту, хотя очень редко, 
но, тем не менее, встречались тироциты с двумя 
хроматиновыми тяжами между ядрами. Случаи 
более чем с двумя мостами зарегистрированы не 
были.  

На рисунке 2 представлены распределения 
пациентов изученных групп по частоте встре-
чаемости тироцитов с межъядерными мостами. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Рис. 2. Распределения пациентов из Гомельской и Ленинградской областей по показателю «частота встречаемо-

сти тироцитов с межъядерными мостами». 
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Тироциты с мостами были выявлены у 31 из 
35 пациентов из Гомельской области. Большин-
ство пациентов имели 2‰ тироцитов с мостами. 
Следует отметить представительную подгруппу, 
у которых мосты встречались в диапазоне от 6 ‰ 
до 16‰. Средняя величина показателя «частота 
тироцитов с мостами» в группе пациентов с па-
пиллярными раками ЩЖ из Гомельской области 
составила 4,69±0,69‰.  

Напротив, в группе сравнения пациентов из 
Ленинградской области частота встречаемости 
тироцитов с межъядерными мостами не превы-
шала 2‰. Почти у половины пациентов из этой 
группы тироциты с мостами выявлены не были. 
Средняя частота встречаемости тироцитов с мос-
тами в группе сравнения составила 1,10±0,23 ‰. 

Различие между выборками пациентов из 
Гомельской и Ленинградской областей по пока-
зателю «частота тироцитов с мостами» было ста-
тистически высокозначимым (р<0,0001, по U-
критерию Манна-Уитни). 

Очень важно также отметить, что наряду с 
межъядерными хроматиновыми мостами, кото-
рые непрерывно соединяли ядра, мы наблюдали 
(и даже с не меньшей частотой встречаемости) 
очевидно разорвавшиеся мосты, - так называе-
мые «хвостатые ядра».  

«Хвостатые ядра» также как и мосты фор-
мируются в результате патологических митозов с 
мостами с тем отличием, что межъядерный мост 
не сохраняется, а разрывается [1-3]. «Хвосты» 
ядер имеют большую морфологическую схо-
жесть с межъядерными мостами [12].  

В наших наблюдениях "хвосты" ядер тиро-
цитов представляли собой морфологические 
аномалии интерфазных ядер, которые выража-
лись в том, что ядро имело тонкий вырост в ци-
топлазму (рис.3). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Рис. 3. «Хвостатое» ядро – разорвавшийся мост в 

двуядерном тироците. Цитологический препарат пунк-
тата папиллярного рака щитовидной железы. Окраска 
азур II – эозином по Романовскому. ×1000. 

 
Иногда такой вырост завершался расшире-

нием тела "хвоста" на конце в виде овального 

или круглого микроядра. Длина "хвостов" в на-
ших наблюдениях варьировала от 2 мкм до 20 
мкм. Цвет, хроматиновая структура и интенсив-
ность окрашивания "хвостов", как правило, соот-
ветствовали таковым признакам ядер клеток, в 
которых они наблюдались. «Хвостатые» ядра 
встречались преимущественно в одно- и дву-
ядерных клетках, реже – в клетках с большим 
количеством ядер. В целом можно отметить, что 
«хвостатые» ядра, как и хромосомные мосты, 
можно условно подразделить на простые и 
сложные, а сложные - на «хвостатые» ядра с 
комплексами и без них. Нельзя не отметить мор-
фологическое сходство хромосомных мостов с 
«хвостатыми» ядрами в тироцитах, т.е. внешне 
хромосомные мосты представляли собой два 
«хвоста», связанных между собой, хотя столь же 
справедливо было бы сказать, что «хвостатые» 
ядра представляют собой разорванные мосты - 
«полумосты».  

Распределения пациентов с папиллярными 
раками ЩЖ по показателю «частота встречаемо-
сти тироцитов с «хвостатыми» ядрами» в груп-
пах из Гомельской и Ленинградской областей 
представлены на рисунке 4. Средняя величина 
данного показателя в гомельской группе соста-
вила 12,40±1,82 ‰, а в группе сравнения – 
3,68±0,39 ‰. Различия между этими группами по 
U-критерию Манна-Уитни также были статисти-
чески значимыми (р=0,003). 

Заключение 
Таким образом, представленные результаты 

указывают на тот факт, что клеточные популя-
ции тироцитов папиллярных раков щитовидной 
железы, у жителей Гомельской области, постра-
давших в результате выброса радиоактивных 
изотопов йода в первые месяцы после аварии на 
ЧАЭС, характеризуются повышенной частотой 
встречаемости межъядерных мостов по сравне-
нию с группой сравнения из Ленинградской об-
ласти. По-видимому, клоногенные клетки дав-
шие начало злокачественным опухолям у го-
мельских пациентов, могли оказаться генетиче-
ски мультиаберрантными в результате воздейст-
вия радиоактивного йода и иметь повышенную 
геномную нестабильность, обусловленную цик-
лами «разрыв-слияние-мост» [13, 14]. Нельзя 
исключить также, что среди тироцитов с моста-
ми и «хвостатыми» ядрами были и клетки не 
вовлечённые в злокачественную прогрессию. 
Такое объяснение также представляется возмож-
ным, поскольку ранее мы установили достовер-
ные различия по показателям «частота встречае-
мости клеток с мостами» и «частота встречаемо-
сти клеток с «хвостатыми» ядрами» в аспиратах 
узлов ЩЖ при одно- и многоузловых зобах меж-
ду необлучавшимися жителями Ленинградской 
области и жителями Гомельской области, под-
вергшихся йодному удару в первые месяцы по-
сле аварии ЧАЭС [15]. 
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Рис. 4. Распределения пациентов из Гомельской и Ленинградской областей по показателю «частота встречаемо-

сти тироцитов с «хвостатыми» ядрами». 
 
На наш взгляд, наряду с клинико-

морфологическими особенностями рака ЩЖ у 
лиц, подвергшихся воздействию радиации в ре-
зультате аварии на ЧАЭС в детском возрасте 
[16], отмечаются и цитопатологические особен-
ности, проявляющиеся в повышении частот 
встречаемости тироцитов с аномалиями ядер, 
которые индуцируются радиационными факто-

рами.  
Перспективы дальнейших исследований 
По нашему мнению, тироциты с межъядер-

ными мостами и «хвостатыми» ядрами, могут 
стать кандидатами на роль цитологических мар-
керов влияния радиации на ЩЖ, поиск которых 
в настоящее время продолжается [17-20].  
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Кравцов В.Ю., Ібрагімова Н.В., Ніконовіч С.Н., Надиров Е.А., Рожко А.В. Між'ядерні хромо-

сомні мости в тироцитах при папілярному раку щитоподібної залози у осіб, які зазнали впливу ра-
діоізотопів йоду у перші місяці після аварії на Чорнобильській атомній електростанції.  

Реферат. Аномалії ядер у вигляді між'ядерних хромосомних мостів формуються з дицентричних 
хромосом, які є маркерами впливу радіаційних факторів. Клітинні популяції тироцитів папілярних раків 
щитовидної залози у мешканців Гомельської області, які постраждали внаслідок викиду радіоактивних 
ізотопів йоду в перші місяці після аварії на Чорнобильській АЕС, характеризуються підвищеною часто-
тою між'ядерних мостів в порівнянні з групою Ленінградської області. Мабуть, клоногенні клітини, що 
дали початок злоякісним пухлинам у гомельських пацієнтів, могли виявитися генетично мультиаберант-
ними в результаті впливу радіоактивного йоду і мати підвищену геномну нестабільність, обумовлену 
циклами «розрив-злиття-міст». 

Ключові слова: рак щитовидної залози, аномалії ядер, між'ядерні мости, аварія на ЧАЕС. 


